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Kasy Chorych w ogniowej próbie życia. 
(Dokończenie). 


Z danych cyfrowych, zamieszczonych w Ne 2 „Pracownika”, mie- 
liśmy możność stwierdzić imponujący rozwój, w ciągu ostatnich dziesię- 
cioleci, Kas Chorych w Niemczech i poznać kolosalne ich świadczenia na 
rzecz ludności państwa oraz zbawienny wpływ na zdrowotność ogółu. 
Wyniki tak wybitne, dając Świadectwo i na tem polu znanej zresztą 
powszechnie zdolności organizacyjnej Niemców, mogą wzbudzić głębsze 
zainteresowanie nietylko ilościową, lecz i niemniej ważną jakościową stroną 
tej ewolucji. Nasuwają się pytania: jakie typy Kas Chorych zastała reforma 
1885 roku? które z nich okazały maximum sił żywotnych, wypierając 
typy mniej życiowe? w jakim kierunku podąża obecnie rozwój tych 
instytucji? 

Odpowiedzi na pytania powyższe dają znów cyfry statystyczne, niżej 
przytoczone. W roku 1885-ym na terytorjum Niemiec działały Kasy 
Chorych: 


miejskie w ilości 3700 z 1.535 tys. czł. (przecięt. 415 na 1 Kasę) 
229 


fabryczne » 5500 D 1.261 » » » » 
cechowe » 224 » 25 » » w» 112 82; 
gminne etc. , 9518 „1.478 „- a 55... 20109 


» 


ogółem Kas 18942 z 4.294 tys. czł. (przecięt. 227 na 1 Kasę). 


Z wymienionych ‘typów miejskie są rodzajem Kas terytorjalnych, 
obejmujących całą ludność pewnego znaczniejszego obszaru, np. miasta; 
podczas gdy fabryczne oraz cechowe obsługują wyłącznie pracowników 
dannego zakładu przemysłowego wzgl. cechu; pozostałe Kasy są to drobne 
instytucje, działające przeważnie w obrębie poszczególnych gmin. 

Z zestawienia tego widzimy, że w r. 1885 połowa ogólnej liczby Kas 
należała do tego ostatniego typu Kas drobnych, obejmując prawie 1/3 część 
ogółu ubezpieczonych; prawie równy odsetek (35,70/0) ubezpieczonych 
należało do Kas miejskich, znacznie większych, i, co za tem idzie, mniej 
licznych (19,6'/0); mało co mniejszy odsetek ubezpieczonych (29,4?/0) ob- 
sługiwały Kasy fabryczne, średnie zarówno co do wielkości, jak i ilości 
(29'/o). Kasy cechowe stanowiły znikomą mniejszość (1,2/0 ilości i 0,6/0 
ubezpieczonych). | 
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Po upływie lat 25-ciu stosunki te uległy radykalnej zmianie.. W roku 
1910 działały Kasy: 
miejskie w ilości 4752 z 6.846 tys. czł. (przecięt. 1441 na 1 Kasę) 
411 


fabryczne „ ŁODIE GO: ZIAĆ E 5 a 
cechowe Ę BIES 297% 3 j, 363 5 
gminne etc. , 9661 „2.652 „ ,„ n 275 A 


ogółem Kas 23188 z 13.069 tys. czł. (przecięt. 574 na 1 Kasę). 


Ogólny wzrost zarówno ilości Kas, jak i ilości ubezpieczonych, jest 
powszechny, pada jednak bardzo nierównomiernie na poszczególne typy 
Kas: podczas gdy ilość Kas drobnych (gminnych i t. p.), przeciętnie spada 
z 1/2 do */5 ogólnej ilości, a ilość w nich ubezpieczonych—z t/s do 1/5 ogółu 
ubezpieczonych, wysuwają się natomiast na plan pierwszy Kasy duże, 
terytorjalne (miejskie), obejmujące już 52,4/0 ogółu członków; ilość tych 
Kas w stosunku przeciętnym pozostaje prawie niezmienną, ale liczebność 
członków, przypadających na 1 Kasę, wzrosła aż 3'/e-krotnie. Kasy fab- 
ryczne i cechowe okazują również zmiany w kierunku zwiększenia swych 
rozmiarów; lo stosunek ich ilości zmienia się nieznacznie. Wniosek: 
w ciągu danego okresu Kasy uległy ogólnej centralizacji, na czoło 
wysunęły się Kasy terytorjalne, obejmując zarówno absolutnie, jak 
i przeciętnie najwyższą ilość członków. 

Tak wyraźne wskazówki ćwierćwiekowego okresu działalności Kas 
były uwzględnione w r. 1911 przez prawodawstwo niemieckie w dziedzinie 
ubezpieczeń społecznych. Drobne typy Kas gminnych i t. p. zostały zlikwido- 
wane, jako wymierające i nieodpowiadające wymaganiom życia; Kasy tery- 
torjalne — miejskie i wiejskie — zostały uznane za typ główny, zasadniczy, 
i na nim zostało nadal oparte ubezpieczenie społeczne na wypadek choroby. 
Nastąpiła dalsza centralizacja Kas, co widać z danych poniższych, ilustru- 
jących stan niemieckich Kas Chorych w r. 1914: 


miejskie w ilości 2788 z 9.715 tys. czł. (przecięt. 3485 na 1 Kasę) 


wiejskie ŻA S95 „2.006 2-24, 3523 3 
fabryczne „ 5524, 3.408 „ , A 617 A 
cechowe 5 OĄT AEE 5.8095 4,57, $ 413 3 


ogółem Kas 9854 z 15.610 tys. czł. (przecięt. 1584 na 1 Kasę). 


Rzuca się tu w oczy prawie trzykrotny wzrost przeciętnych wymiarów 
Kasy, równoległy ze zmniejszeniem ich ilości agólnej. Powtóre, Kasy 
terytorjalne (miejskie i wiejskie). uzyskują już przewagę przytłaczającą, 
obejmując przeszło 750/0 ogółu ubezpieczonych. 

Nie należy jednak z powyższych przeciętnych danych wnioskować o roz- 
miarach współczesnych Kas typu terytorjalnego. W każdym poszczególnym 
wypadku ilość członków danej Kasy terytorjalnej zależy, oczywiście, od 
liczebności zaludnienia danego miejskiego wzgl. wiejskiego okręgu. Otóż 
w Kasach wiejskich sam obszar i zaludnienie okręgu decydują o liczebności 
Kasy. Co. się tyczy Kas miejskich, to znaczna ilość miast drobnych obniża 
przeciętną liczebność ich członków; skoro jednak za decydujący wskaźnik 
przyjmiemy stosunek ®/o w jakim ogół ubezpieczonych rozpada się w/g 
przynależności do Kas mniejszych wzgl. większych, otrzymamy wyniki 
następujące: 
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17,0/0 ubezp. (1.651.085) należy do Kas drobn. (do 2000 czł., przecięt. 974 czł.) 
380000 y (3.188840) „ _„ „ średń. (2-dOtys., „ 088) 
44,170 „ (4.274.464) „  „ „dużych (gonad10 „ , s 2909155); 


Prawie połowa ubezpieczonych należała do Kas dużych, obej- 
mujących przeciętnie po 30000 członków. Ponad ostatnią cyfrę 
przeciętną wysuwają się znacznie Kasy stolic państwa i prowincji. Kasa 
Chorych m. Berlina (bez przedmieść, które mają własne Kasy) posiada 
446.371 członków (485.457) *), Lipska — 191.070 (228.780), Monachium — 
172.901 (232.764), Frankfurtu n/M.—148.519 (200.552), i t. d. 


Ujawnione z cyfr powyższych tendencje rozwojowe Kas Chorych do 
centralizacji oraz przewagi typu terytorjalnego znajdują łatwe uzasadnienie. 
Jest rzeczą znaną, że instytucja w miarę swego rozrostu i scalenia wy- 
grywa pod względem gospodarczym dzięki stosunkowemu obniżeniu 
kosztów administracji. W instytucjach ubezpieczeniowych, do których 
należą Kasy Chorych, rozszerzenie zakresu działalności na większą ilość 
ubezpieczonych ma donioślejsze znaczenie: ryzyko poszczególnych strat, 
zmniejszone przez podział na znaczną ilość objektów, przestaje wpływać 
na wynik operacji i nadaje im pewną stałość, która jest nieodzownym 
warunkiem prawidłowego funkcjonowania instytucji, zwłaszcza młodych 
i niezasobnych w fundusze zapasowe. Przy znacznej ilości ubezpieczonych 
takie czynniki ujemne, jak np. epidemje, mniej są zdolne zachwiać równo- 
wagę budżetową Kasy. Nakoniec większe Kasy łatwiej się mogą zdobyć 
na kosztowne urządzenia lecznicze i zapobiegawcze (sanatorja, kolonje let- 
nie etc.), podnosząc tem samem poziom udzielanych świadczeń. 


Dzieje niemieckich Kas Chorych dają nam cenną wskazówkę, w ja- 
kim kierunku winna iść u nas organizacja tych placówek wałki społecznej 
z chorobą. Motywy, przeważające za centralizacją i typem terytorjalnym 
Kas, mają charakter tak ogólny, że w zastosowaniu do warunków naszych 
zachowują całą swą słuszność i wartość. Wszelkie wystąpienia, 
mające na celu wnieść do ustawy polskiej o obowiązkowem ubezpieczeniu 
na wypadek choroby zmiany i ograniczenia w kierunku decentralizacji Kas 
i różnorodności ich typów, należy wobec tego uznać za nieracjonalne 
i niezdolne się ostać w ogniowej próbie życia, jak o tem wymownie 
świadczą wyżej przytoczone dane. Następstwem usiłowań tego rodzaju 
może być tylko dezorganizacja Kas i zaprzepaszczenie ubezpieczeń spo- 
łecznych w Polsce. 

Wobec tego zachowanie charakteru ustawy majowej w kierunku po- 
wyższym winno pozostać dążeniem tych, którym leży na sercu zdrowotność 
ogółu, a w pierwszym rzędzie warstw pracujących. 


*) W nawiasach podane cyfry na 1-go kwietnia 1923 roku („Ortskrankenkasse”, 
Nr. 11 z dn. 3 maja b. r.); ich zestawienie z poprzedniemi (z r. 1914) stwierdza po- 
nownie trwały i znaczny rozwój tych instytucji w dobie obecnej. 


(OTOLO; OLOO; 
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Przyczynki do życia pracowniczego w Pol- 
sce w latach 1913—1921. *) 


Do świata pracowniczego zaiczamy wszystkich, którzy za wynagro- 
dzenie oddają swą pracę, bądź fizyczną, bądź umysłową, bądź mieszaną 
państwu, gminom lub przedsiębiorstwom prywatnym. 

ILOŚĆ ROBOTNIKÓW przed wojną na obecnem terytorjum polski, 
jednak bez Górnego Śląska i ziemi Wileńskiej autorowie obliczają w/g dzielnic: 


w b. Królestwie Polskim—na . . . . . 604.034 
„ Galicji WE ZSP Pi MBA BWA EA r ER LAN SY 
sS-POZNARSKIEM 155 57. hi Aboca iw ww "140.347. 
DO BOMOTZUW GS EEEE O DHA oz z0 ASO. 
na Kresach Wschodnich. . . . . . . . 136.000 


Ogółem 1.109.616. 

Uwzględniając dołączenie Wileńszczyzny i przemysłowego Górnego 

ląska, liczbę tę oczywiście wypadnie podnieść. 

Podczas wojny na terenie okupacji wojskowej b. zaboru rosyjskiego 
przemysł faktycznie przestał istnieć. Około 70.000 robotników zostało wy- 
wiezione jeszcze przedtem do Rosji. Okupanci masowo wywozili wgłąb 
Niemiec maszyny i narzędzia techniczne; pozbawionych w ten sposób 
warsztatów pracy robotników werbowano „dobrowolnie” głodem, lub wprost 
przemocą wywożono, jako „opornych w pracy”, do Niemiec, na miejsce 
wysyłanych na front robotników niemieckich. Na terenie okupacji tworzono 
przymusowo „bataljony robotnicze”, zatrudnione w niemożliwych warunkach 
sanitarnych, za nędzne wynagrodzenie, przy ciężkich robotach np. napra- 
wie i budowie szos i t. p. llość tak zatrudnionych w b. Kongresówce wy- 
nosiła przeszło 210.000. Reszta, pozostała bez pracy, rozpraszała się po 
wsi w poszukiwaniu pracy za przekarmienie. 

W czasach powojennych (październik 1921 r.), ilość zatrudnionych na 
terytorjum Polski wynosiła okrągło 1.021.000; ilość pracowników kolejowych— 
168.661 (1 grudnia 1921 r.). W cyfry powyższe nie wchodzą robotnicy rol- 
ni i leśni oraz służba domowa; liczba samych robotników rolnych, zorga- 


*) Pod powyższym tytułem znajdujemy w „Ekonomiście” (tom II r. XXII) artykuł 
p-p. S. Kruszewskiego i M. Zdziarskiego, zawierający sporo danych o warunkach życia 
warstw pracujących. Aczkolwiek nie obejmują one terenu Wileńszczyzny, jdnak, wobec 
ich wybitnego znaczenia dla całego terytorjum Polski i warunków zbliżonych do naszej 
dzielnicy, najbardziej z nich charakterystyczne podajemy w streszczeniu czytelnikom 
„Pracownika”, 
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nizowanych w związki, przekracza 150.000; liczba rodzin robotników bez- 
rolnych—około 700.000. Służbę domową w samej Warszawie w. r. 1916 
obliczano na 34.756 osób. 

Z danych powyższych widzimy, jak znaczną część ludności Polski 
stanowi klasa robotnicza. 


DROŻYZNA A ZAROBKI. BUDŻETY PRACOWNIKÓW. 


Zarówno w ostatnich latach przedwojennych, jak i podczas okupacji 
ceny artykułów pierwszej potrzeby wzrastały stosunkowo powoli. Gwałtow- 
ny skok cen w górę datuje się od końca wojny, powodując za sobą pod- 
wyżkę płac zarobkowych, która jednak stale pozostaje za wzrostem dro- 
żyzny. Gdy więc przed wojną (1905—1910) zarobek przeciętny robotnika 
w b. zaborze rosyjskim starczył prawie na utrzymanie 5-ciu osób rodziny, 
po wojnie nie starczy go już na pokrycie t. zw. „głodowego” lub 
„kartoflanego” budżetu, uwzględniającego  najniezbędniejsze minimum 
egzystencji 4 osób. 

Płace robotników różnych kategorji uległy pewnemu zrównaniu, co 
świadczy o tem, że zarobki, zbliżając się do „minimum egzystencji”, idą 
wyłącznie na pokrycie najniezbędniejszych potrzeb życiowych rodziny pra- 
cowniczej. 

Stan ten zasadniczo nie zmienił się do dziś dnia, i stwierdzić należy, 
że położenie materjalne robotnika dotąd nie wróciło jeszcze do poziomu 
przedwojennego i w żadnym razie nie może być uznane za zadawalniające. 

Wymownie świadczą © tem przytoczone w artykule budżety robotni- 
cze. Z zestawienia pozycji */o'/o ogółu wydatków przed wojną i obecnie 
w/g poszczególnych kategorji przedmiotów pierwszej potrzeby rzuca się 
w oczy przedewszystkiem wzrost wydatków na żywność, opał i światło 
(z 51,5 na 71'/o)—kosztem wszystkich prawie innych pozycji, a w pierw- 
szym rzędzie—kosztem odzieży, nauki dzieci i skromnych potrzeb kultu- 
ralnych. Obniżył się również rozchód na wieszkanie, lecz to jest wynikiem 
niezmiernie dobroczynnej dla pracownika ustawy o ochronie lokatorów, 
wystawionej na ciągłe, zajadłe ataki: kamieniczników. 

Obniżyły się (z 6,5 na 3.6°/0) wydatki na naukę, potrzeby kulturalne 
i organizacyjne. Pierwsze polegają przeważnie na kupnie książek; . drugie 
— prawie wyłącznie na kupowaniu gazet, czasem — chodzeniu do kina 
(rzadziej do teatru). Wydatki na organizacje (0.7—0. 20/0) stanowią składki 
członkowskie w związkach i partjach robotniczych. 

Na dawnym prawie poziomie (7,0—6,8%/0) pozostały wydatki na pa- 
pierosy i wódkę. Bez opłacania tego haraczu, kosztem zdrowia i kieszeni, 
robotnik polski dotąd obejść się nie może. 

Wzrosły (z 0.4 do 1.2%/0) wydatki na Isczónieł jest to wynik przymu- 
sowego członkowstwa w Kasach Chorych. Przed wojną robotnik, o ile nie 
korzystał z bezpłatnej pomocy lekarskiej w miejscu pracy, rzadko w razie 
choroby uciekał się do lekarza, częściej się lecząc domowemi środkami, 
niekiedy u felczerów lub znachorów. 

Wreszcie znikły zupełnie (0.9—0.0'/0) rzadkie i przed wojną oszczęd- 
ności w kasach oszczędnościowych lub przezorności. Dziś świat pracowni- 
czy nie ma z czego, oszczędzać. 

O jeszcze niższym, niż u robotników, upadku zarobków w stosunku 
do drożyzny artykułów pierwszej potrzeby świadczą budżety pracowników 
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umysłowych, w tej liczbie urzędników. Przed wojną pobory naczelnika 
wydziału (działu) wzgl. pomocnika naczelnika starczyły na dostatnie utrzy- 
manie rodziny (i służącej), aczkolwiek bez uwzględnienia potrzeb kultury 
duchowej; stanowiska niższe nie pozwalały już na utrzymanie rodziny z 4-ch 
osób, zawsze jednak przewyższając (za wyjątkiem kancelisty) budżet rów- 
nie licznej rodziny robotniczej. — W październiku 1921 r. na głodowy” 
budżet rodziny robotniczej nie starczy już poborów . urzędniczych żadnej 
z wymienionych kategorii. 

Z charakterystycznego zestawienia wydatków przed — i powojennych 
urzędnika kolejowego IV kategorji stwierdzamy, że wydatki na jedzenie 
wzrosły z 36 do 600/o, za to na ubranie—spadły z 11 do 4/0, a po odli- 
czeniu mało zmienionych wydatków na mieszkanie, światło i opał, reszta 
spadła z 16 do 70/o. W tej ostatniej cyfrze, prócz pozostałych wydatków 
na niezbędne minimum egzystencji fizycznej, muszą znaleźć zaspokojenie 
wszystkie potrzeby duchowo-kulturalne dzisiejszego „wyższego” urzędnika 
i jego rodziny. 

W rezultacie zarobek jednego pracownika przestał wystarczać na 
utrzymanie rodziny. W pracy zarobkowej biurowej lub fizycznej zmuszeni 
byli wziąć udział inni członkowie rodziny zarówno robotnika jak i pracow- 
nika umysłowego, dotychczas będący na jego utrzymaniu, jak żony i dzieci, 
porzucając często gospodarstwo domowe wzgl. naukę szkolną. Ich zarobki 
dziś często przewyższają płacę głowy rodziny, niezależnie od jego zajęć 
nadliczbowych, często i dziś niezbędnych dla związania końca z końcem 
budżetu rodziny pracowniczej. Nowe te stosunki, uniezależniając członków 
od głowy rodziny, obniżają jego autorytet materjalny i moralny, kobiety zaś 
odrywają od ogniska domowego i wychowania dzieci. 


(d. c. n.) 


WMNZWZYZYZYZYZYZYZNZNZNZNZNZNZNANZNANANZNZNZNANZNZNZNANA 


Walka społeczna z gruźlicą. 


(Odezwa Wileńskiego Towarzystwa Przeciwgruźliczego). 


Jeszcze za czasów niewoli, na kilka lat przed wojną powstał tu 
„Oddział Wileński Wszechrosyjskiej Ligi Walki z gruźlicą”, który skupił 
zgodne i owocne usiłowania ludzi dobrej woli bez różnicy narodowości, 
prowadził przychodnię specjalną z opieką domową nad chorymi i ich rodzi- 
nami, zakładał tymczasowe sanatorja, zrobił bardzo wiele dla uświadomie- 
nia najszerszych warstw ludności, zostawił nam wreszcie w spadku okazały, 
chociaż od wykończenia daleki gmach Sanatorjum na Ponarach. Pracę tę 
wielka wojna przerwała. Grono lekarzy w roku ubiegłym podniosło ko- 
nieczność jej wznowienia. 

Zaraz po zatwierdzeniu Statutu „Wileńskiego Towarzystwa Przeciw- 
gruźliczego” na walnem zebraniu członków założycieli w dniu 17 marca 
r. b. pod przewodnictwem prof. dr. Stanisława Władyczki obrano jego 
Radę. W składzie Rady d-rzy Świeżyński i Szabad reprezentują cenną 
tradycję i doświadczenie byłego Oddziału Ligi przeciwgruźliczej, zdobyte 
na gruncie tutejszym. 
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Z pośród siebie Rada obrała 17 kwietnia Prezydjum Towarzystwa 
w składzie następującym: p.p. prof. dr. Jasiński—prezes,- dr. Szabad—wice- 
prezes, dr. Umiastowski—sekretarz, dr. Kiakszto—skarbnik. 

Dokładnej statystyki gruźlicy nie mieliśmy nigdy, dziś nie mamy jej 
tembardziej, kiedy Wydział statystyczny przy Magistracie tutejszym skaso- 
wano. Wiemy jednak, że śmiertelność na gruźlicę zwykle górowała 
.w czasach normalnych nad śmiertelnością na wszystkie choroby. ostroza- 
kaźne razem wzięte, wynosząc conajmniej siódmą część wszystkich zgonów. 
Wiemy, że przed śmiercią miewamy tu zwykle kilka lat inwalidyzmu i roz- 
siewania zarazy. Wiemy, że wielka wojna wzmogła ilość zasłabnięć 
i zgonów na grużlicę wielokrotnie, — dość wspomnieć, że w jedynym 
szpitaliku, a razem klinice dziecięcej na Antokolu grużlica z małym 
pożytkiem zajmuje obecnie więcej niż 50/0 drogich miejsc, że w ochro- 
nach m. Wilna mamy jej około 3090, a w szkołach—około 100/0, że 
w Wilnie -żaden z ogólnych szpitali miejskich nie miał dotychczas _ 
oddziału dla chorych na otwartą gruźlicę płuc, chociaż wszystkie nasze 
większe miasta oddziały takie mają, że nawet z mieszkań najbardziej 
przeludnionych, gdzie się tworzą prawdziwe rozsadniki tej zarazy, nie 
mamy dokąd usunąć chorego. 

Na całą Wileńszczyznę mamy tylko jedno niewielkie sanatorjum dla 
kolejarzy na Wilczej Łapie. Specjalną przychodnię dla chorych gruźli- 
czych ma tu tylko Kasa Chorych. Widzimy więc, że stosunki nasze w tej 
dziedzinie są wyjątkowo przez niewolę, następstwa wojny i obecną naszą 
niezaradność zabagnione. cy 

` Dalsze bierne uleganie temu groźnemu wrogowi byłoby tembardziej 
karygodne, że sam przez się nie jest on tak piekielnie silnym, jakby się 
zdawać mogło. Dotychczasowe pojęcia o fatalnych wynikach dziedzicz- 
ności gruźlicy okazały się przesadzonemi. Wczesne jej rozpoznawanie 
i leczenie daje i tu wyniki coraz lepsze. We Francji powojennej, gdzie 
jeszcze przed wojną, dzięki przewadze zgonów nad urodzeniami, nauczano 
się cenić życie obywateli z obawy o przyszłe bezpieczeństwo Rzeczy- 
pospolitej, systematyczne zabieranie dzieci rodziców gruźliczych zaraz 
po urodzeniu i lokowanie ich w dobrych warunkach w rodzinach zdrowych 
daje wyniki wprost świetne. 

We wszystkich krajach cywilizowanych, gdzie prawidłowa statystyka 
i społeczna walka z gruźlicą prowadzi się oddawna, odsetki zgonów 
na tę chorobę spadły mniej więcej do połowy dawniejszych (pomijając 
okres wojny). 

Ten drobny, gołem okiem nie widzialny wróg jest o tyle słabym, że 
w stanie suchym wystawiony na słońce ginie w ciągu kilku minut. 

Tylko nienormalne warunki społeczeństw ludzkich wytwarzają wdzię- 
czny grunt dla rozwoju gruźlicy, a wszelkie czynniki, osłabiające organizm 
(złe mieszkanie, złe odżywianie, rozpusta, przepracowanie, ich wierny to- 
warzysz — alkoholizm), zmniejszają bardzo dużą odporność człowieka na 
działanie tego zarazka. 

Dla wsi, dla rolnictwa gruźlica stanowi grozę nie mniejszą, niż dla 
miasta; i tam wymierają na nią całe rodziny, stanowi ona prócz tego stałą 
klęskę gospodarczą, gdyż w oborach, szczególnie rasowych, znajdowano 
u nas do 50/0 gruźlicy, wywoływanej przez trochę odmienny typ lasecz- 
nika bydlęcego. Ta odmiana robi jednak niemałe spustoszenie i wśród 
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ludzi, przeważnie wśród dzieci, przez używanie na surowo mleka i innych 
produktów od chorych zwierząt. 

Tu widzimy, jak łatwym jest do określenia, a trudnym do wykonania 
maksymalny plan walki z gruźlicą — należy tylko nauczyć ludzi zdrowo 
mieszkać i odżywiać się, prawidłowo pracować i bawić się i hodować 
bydło zdrowe. 

Łatwo zrozumieć, że walka z gruźlicą nie może obarczać wyłącznie 
tylko lekarzy — ludzi, obarczonych codzienną pracą naukową i zarobkową. 
Ani rząd, ani samorządy, ani instytucje społeczne, ani jednostki, które 
jeszcze nie spadły na dno nędzy moralnej i materjalnej, nie powinny 
zachowywać w tej walce neutralności. Założyciele „Wileńskiego Towa- 
rzystwa Przeciwgruźliczego” wierzą niezłomnie, że są tu tylko drugim 
drobnym legionem ochotniczym, że z niego przy udziale wyżej wspomnia- 
nych sił wyrośnie potężna armja regularna, która krok za krokiem będzie 
okopy wroga zdobywać, aż go zmoże. Najnowsza historja zdobycia naszej 
niepodległości wierzyć nam w to pozwala. 

Prócz wznowienia specjalnej przychodni z opieką domową nad nie- 
zamożnymi chorymi, prócz objęcia spadku w postaci niedokończonego 
gmachu sanatorjum na Ponarach i wznowienia tradycyjnego „białego kwiatka”, 
Towarzystwo zamierza uzyskać od władz możliwie najodpowiedniejszy 
i najrozleglejszy teren na stację klimatyczną dla naszej dzielnicy, o czem 
wkrótce powiadomi obszerniej. 

Ażeby chwilę .urzeczywistnienia tych przedsięwzięć przyśpieszyć, 
ażeby siły i środki pomnożyć, wzywamy Obywateli m. Wilna i Ziemi Wileń- 
skiej, aby się zapisywali na członków Towarzystwa rzeczywistych i doży- 
wotnich, lub wspierających, aby się zdobywali na szlachetną ambicję 
zostania z czasem jego członkami honorowymi. 

Zapisy przyjmują członkowie Towarzystwa w niżej wskazanych 
miejscach i czasie: 

Prof. dr. W. Jasiński — Mostowa 9, m. 20, od godz. 3-—5 we wtorki, 
czwartki i soboty. 

Prof. dr. St. Władyczko—Nadbrzeżna 4, m. 1, od godz. 4—6 w po- 
niedziałki, czwartki i soboty. 

Prof. dr. Z. Orłowski — Szpital Św. Jakóba — w poniedziałki i piątki 
od godz. 10 — 11. 

Dr. F. Świeżyński — Ś-to-Jakóbska 16, od godz. 4—6. 

Dr. C. Szabad — Pohulanka 9, od godz. 5—7. 

Dr. Maleszewski — Dominikańska 15, (Kasa Chorych) od g. 9—3. 

Dr. Umiastowski — Żeligowskiego 5, m. 45, od godz. 4—6. 

Dr. Szczerbiński — Plac Magdaleny 2, Wydział Zdrowia, od g. 8—3. 

Dr. Kiakszto — Benedyktyńska 2, m. 7, od godz. 5—7. 

Dr. Czarnocki — Antokol 62, od godz. 11—1 i 4—6. 


NAWNNNNZWNNNZNZNNZNZNZNZNZNZNANANNANINZNZNY 
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Jak chronić dzieci od gruźlicy. 


Wiemy wszyscy, że dużo ludzi umiera na gruźlicę czyli suchoty; nie 
każdy jednak słyszał, że chorobą tą zaraża się człowiek najczęściej 
w wieku dziecięcym. Częstokroć widujemy dzieci tak zwane skrofuliczne 
czyli zołzowe, nie wiedząc, że te skrofuły lub zołzy to tylko odmiana 
gruźlicy. Nie zdajemy sobie sprawy, ile kalek zawdzięcza swe nieszczęście 
gruźlicy stawów lub kości, przebytej w wieku dziecięcym, ilu garbatych 
mamy wskutek długotrwałej i trudnej do wyleczenia gruźlicy kręgosłupa. 
A ileż dzieci nosi w sobie zarazki w postaci zupełnie niewidocznej (gru- 
źlica skryta lub utajona), która jednak może wybuchnąć z wielką siłą, 
bądź jako gruźlica płuc, bądź jako straszne, nieuleczalne zapalenie opon 
mózgowych. 

„Gruźlica”, jak się wyraził jeden z uczonych—,„to jak zapałki, których 
pudełko nosimy przy sobie, nie wywołując pożaru, — dość jednak popełnić 
nieostrożność, by ogień objął całe mienie” 

Jakież to nieostrożności popełniamy najczęściej w stosunku do 
dzieci? 

1) Nie dbamy o to, aby zabezpieczyć dziecko od zetknięcia się 
z zarazkiem. 

2) Nie wychowujemy go tak, by stało się odporne na zakażenie. 

3) Leczymy zbyt późno i niedbale. 

A więc, aby uchronić dziecko od gruźlicy, należy: 

1) Nie rozsiewać zarazka t. j. nie pluć na podłogę. Nie zamiatać na 
sucho, by uniknąć podnoszenia kurzu. Nie całować dzieci w usta i pilno- 
wać, by nie czynili tego ludzie obcy. Nie powierzać opieki nad dzieckiem 
niańkom lub piastunkom słabowitym i kaszlącym. Nie próbować pożywienia 
łyżką, przeznaczoną dla dziecka, a przy karmieniu niemowląt, broń Boże, nie 
ślinić smoczków lub brodawek piersiowych, bo to zwyczaj wstrętny, 
obrzydliwy. Często myć ręce i pilnować, by dzieci miały ręce czyste 
oraz nie brały do rąk lub ust znalezionych przedmiotów (niedopałki pa- 
pierosów). Nie dmuchać na pożywienie dziecka. Przy kaszlu zasłaniać usta 
ręką lub chusteczką. 

2) Dajmy dziecku takie warunki, by wyrosło na silne i zdrowe. Nie 
żałujmy na mieszkanie, nie skupiajmy się w ciasnocie, a dla dziecka 
przeznaczmy zawsze pokój największy i najjaśniejszy. Wpuszczajmy do 
mieszkania jaknajwięcej słońca i powietrza, bo promienie słoneczne 
zabijają zarazki lepiej od wszystkich środków dezenfekcyjnych. Dajmy 
dziecku osobne łóżko. Pilnujmy, by jaknajwięcej przebywało na powietrzu, 
wolnem od kurzu. Posiłek dziecka niech będzie przygotowany czysto 
i smacznie — mleko, które również zawierać może zarazki, musimy dawać 
tylko po przegotowaniu. Wcześnie zachęcajmy dzieci do gimnastyki, spor- 
tów i zabaw na świeżem powietrzu. 

3) Dzieci blade i wątłe pokazujmy często lekarzowi, spełniajmy 
jego przepisy, kontrolujmy stan dziecka przez systematyczne ważenie, 
mierzenie ciepłoty i t. p. 

Spełniając te zalecenia, wychowamy dzieci zdrowe i silne, a do sil- 
nych świat należy. Prof. Dr. W. Jasiński. 
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Kilka cyfr z działalności Kasy Chorych miasta Wilna. 


Tablica Nr. 1. 


Ilość ubezpieczonych w kwietniu 1923 r. 


| Członkowie Kasy 


Członkowie rodzin ubez- 
pieczonych 


OGÓŁEM 


Mężczyźni 


Kobiety 


Razem | Mężczyźni 


Kobiety 


Razem 


Mężczyźni 


Kobiety 


Razem 


Na 1 kwietnia 


Na 1 maja 


0/9 — 


11.328 


24.198 6.380 


54,38 AS 


13.922 


19.250 


43,26 


44.500 


100,00 


ilość 


Przeciętna dzienna 


0/6 i 


11.338 


24.318 6.371 


54,46 — 


13.965 


19.351 | 


43,34 


44.654 
100,00 


cl 
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Tablica Nr. 2. 


Okazana pomoc lekarska w kwietniu 1923 r. 


Członkom Członkom 


Kasy rodzin 


Ilość chorych 


Dzienny ruch chorych . 586 377 963 


Porad lekarskich. . *. 13.489 8.677 22.166 


Operacje = — — 293 


o| Opatrunki . . . . 2 SR 3.557 
E 

o 

a.| Zastrzyki — — 2.662 
a 

= 

w| Masaże . < =R 396 
N 

© 

-= MIE 

o Bańki == AR, 3 


Elektryzacje . . . — — „1.354 


Wizyt lekarsk. w domu . = = 1.704 


Odesłano do szpitali. . 84 51 135 


Wydano recept . . . = — 16.789 


Tablica Nr. 3. 


Ogólny koszt świadczeń (w markach). 


Zasiłki pieniężne Pomoc lekarska RA ZE M 
WYDANE: Marzec | Kwiecień Marzec Kwiecień Marzec Kwiecień 
1928 r. 1923 r. 1923 r. 

Śałokkóm Kasy 31.635.385 38.243.055 | 111.789.355 | 135.626.229 | 143.424.740 | 168.869.284 
o/o 13,56 12,08 47,90 49,28 61,46 61,36 

Członkom rodzin 2.955.120 5.815.110 86.968.129 | 100.528.220 89.923.249 | 106.343.330 | 
0/9 1,26 2:14 37,28 36,53 38,54 38,64 

(6) sółem 34.590.505 39.058.165 198.757.484 | 236.154.449 | 233.347.989 | 275.212.614 
0/9 14,82 14,19 85,18 85,81 100,00 100,00 


UWAGA: Cyfry procentowe wyrażają stosunek 9/6 kosztu świadczeń danego rodzaju do ogólnej 


sumy świadczeń w każdym miesiącu. 
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pl 


€ UN 


Rodzaj zasiłku 


z ; Tablica Nr. 4. 


Rodzaje zasiłków (w markach) w kwietniu 1923 r. 


Ilość opłaconych dni niezdol- 


Ilość wydanych zasił- 
ków: ności do pracy: 


Wypłacone sumy zasiłków: . 


] 
| 


Mężcz. | Kobiet. | Razem | Mężcz. | Kobiet. | Razem Mężcz. Kobiet. Razem 


. Chorym, niezdolnym 
do pracy 


. Domowy 


. Szpitalny 
. Połogowy 


. Pogrzebowy 


Ogółem . 


213 98 | 306| 2758 | 1377 | 4135 | 19.253.065 4.637.870) 23.890.935 
17 5 22 | 277| 118 | 395| 1.043.145) 305.820| 1.438.965 
5 22 27 | 200 | 1067 | 1267 | 117.160) 371.655) 488.815 

o (80111%0) = 800 | 800 — | 4.932.270| 4.932.270 


28 17 45 == e -5 6.197.730; 2.109.450; 8.307.180 


korzystało osób: 


248 157 405 | 3235 | 3362 | 6597 | 26.611.100 12.447.065) 39.058.165 


w tem niezdolnych na 1 niezdolnego do przeciętna suma wypłaco- 
do pracy: pracy-przypada conych zasiłków na 1 nie- 
ni: zdolnego do pracy: 


224 | 142 | 366 | 14,89 | 23,67 | 18,02 91,131) 72,096] 84,019 


£ “N 
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Notatka sezonowa. 


Wiosna, lato, aż do późnej jesieni i zimy, kiedy śnieg choć częścio- 
wo brudy naszych dziedzińców zakryje, a mróz skuje ich Ścieki, są porą 
znacznie wzmożonych ostrych chorób kanału pokarmowego. Wilno, gdzie 
wodociąg obsługuje tylko część miasta, a studnie przeważnie nie były czy- 
szczone od czasów przedwojennych, ma pod tym względem bardzo liche 
warunki zdrowotne. Zauważono już obecnie, że się wznawiają wypadki 
tyfusu brzusznego tam, gdzie ich w zimie nie było. Są dziedzińce, zależne 
. od jakiejś podejrzanej studni, gdzie cała prawie ludność, używająca wody 
surowej, często cierpi na choroby żołądkowe, podczas gdy ci, co jej nie 
piją, są zdrowi. Zanieczyszczona woda surowa jest tu najoczywistszem 
źródłem zarazy, której nie trudno uniknąć. 

Tem bardziej stosuje się to do upalnego lata, kiedy zjawia się u nas 
często choleryna, i do jesieni, kiedy miewamy prawie zawsze czerwonkę 
(dysenterję). A i prawdziwą cholerą Rosja może nas przez reemigrantów 
w każdej chwili obdarzyć. 

Wobec tego w Wilnie nie należy wcale pić wody surowej, zanim po 
latach lepszej gospodarki miejskiej nie dojdziemy do porządnych wodo- 
ciągów, zaopatrujących całe miasto w wodę, zdatną do picia. 


Dział informacyjny. 


Wyrok sądowy w sprawie K. Ch. ze Skarbem Państwa. 


Jeden z urzędów b. Litwy Środkowej odmówił w swoim czasie pła- 
cenia Kasie Chorych m. Wilna składek ubezpieczeniowych na tej podstawie, 
że Ministerstwo Skarbu skreśliło z jego preliminarza odnośne kredyty. Po 
bezskutecznej korespondencji z władzami Kasa Chorych przekazała sprawę 
Sądowi Okręgowemu w Wilnie, który na posiedzeniu w dniu 21 maja 
b. r. zasądził od skarbu Państwa na korzyść Kasy Chorych całkowitą sumę 
powództwa z kosztami sądowemi. za prowadzenie sprawy. 


Wybory władz Kasy Chorych m. Wilna. 


Na skutek wniosku Komisarza K. Ch. m. Wilna p. A. Zasztowta 
Okręgowy Urząd Ubezpieczeń w Warszawie polecił mu, na podstawie Usta- 
wy z e 19.V.1920 r. oraz Rozporządzenia Min. Pracy i opieki Społecznej 

z d. 21. III. 1921 r., przeprowadzenie wyborów do władz Kasy. Wobec te- 
do Annota przygotowawcze do wyborów zostaną niebawem rozpoczęte. 
Zgodnie z obowiązującemi przepisami K. Ch. w dniu 1 lipca rozpoczyna 
układanie spisów wyborców, do których będą wciągnięci zgłoszeni (zareje- 
strowani) do tego terminu pracownicy wzgl. pracodawcy. Treść obowiązują- 
cych przepisów wyborczych oraz poszczególne terminy kalendarza wybor- 
czego czytelnicy „Pracownika“ znajdą w najbliższych Nr.Nr. naszego pisma. 


Zmiany w personelu lekarskim. 


W Poliklinice specjaliści od chorób nerwowych dr. dr. Hurynowiczów- 
na Janina i Podwiński Juljan przyjmują codziennie, prócz piątków. 
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Z lekarzy, odwiedzających obłożnie chorych: 

w rejonie IH dr. Giedgowd Walery przeniósł się na ul. W. Pohu- 
lankę 21—10; 

w rejonie IV przybył dr. Grodecki Miłosz, specjalista od chorób 
wewnętrznych, zamieszkały przy ul. Olimpja 15; 

wystąpili dr. dr.: Trynkiewicz z rej. IV i Maciejewski z rej. I (akuszerzy). 


Z personelu lekarskiego pomocniczego: 
w rejonie Śnipiszek przybyła siostra Tołkaczowa Natalja, zam. przy 
ul. Chocimskiej 59. 
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Czarna lista. 


Kasa Chorych m. Wilna, jak i inne K. Ch. w państwie, wykrywa 
całe szeregi nadużyć w stosunku do niej zarówno ze strony pracodawców, 
jak i ubezpieczonych. Jeżeli nadużycia ze strony pracodawców, polega- 
jące np. na podaniu zmniejszonej sumy zarobków pracowników, unikaniu 
ich rejestracji, opóźnianiu zapłaty składek i t. p., znajdują łatwe tłuma- 
czenie w powszechnem dążeniu do zysku choćby nieprawego, — dążeniu, 
przewidzianem przez prawodawcę, który do walki z podobnemi naduży- 
ciami uzbroił K. Ch. w odpowiednie uprawnienia, to nadużycia członków 
Kasy, popełniane na szkodę własnej instytucji wzajemnej, godzą w osta- 
tecznym wyniku we współubezpieczonych, a więc pośrednio w samego 
popełniającego nadużycie. Niezrozumieniu tego, t. j. swego stosunku do 
instytucji i zespołu jej członków, musimy przypisać wciąż stwierdzane 
wypadki wykroczeń przeciw ustawie, statutowi, regulaminowi Kasy. Usiłując 
w miarę możności usunąć ten czynnik w drodze popularyzacji śród 
członków Kasy odnośnych norm, przepisów etc., Kasa Chorych jedno- 
cześnie poczuwa się do obowiązku bezwzględnej walki z nadużyciami 
względem Kasy, popełnionemi nie z braku uświadomienia, a z wyraźnie 
stwierdzonej złej woli. Stosując w takich razach do winowajców wszelkie 
uprawnione represje karne w całej ich rozciągłości, będziemy jednocześnie 
wzorem K. Ch. m. Łodzi wystawiali: ich pod pręgierz opinji na łamach 
naszego pisma, ujawniając ogółowi nazwiska i oblicza szkodników spo- 
łecznych. Mamy nadzieję, że perspektywa ujrzenia swego nazwiska lub 
firmy na czarnej liście „Pracownika”* w zestawieniu z opisem faktu po- 
wstrzyma niejednego od jego spełnienia. 

1. Konstanty Szostak, zamieszkały przy ul. W. Stefańskiej 33 — 32 
(legitymacja członkowska Ne 12280), zgłosił się do Kasy .w dniu 21-m 
kwietnia b. r. z dokumentami członka Kasy p. Teodora Czecha, podając 
się za takowego i usiłując odebrać zamiast niego zasiłek pieniężny. 
Zdemaskowany, zbiegł z kolejki, pozostawiając dokumenty Czecha 
w rękach urzędnika Kasy. O nadużyciu zawiadomiono władze śledcze dla 
pociągnięcia winnego do odpowiedzialności kryminalnej. 

2) Anna Raczkowska, zam. przy ul. Teatralnej 5, m. 12, żona 
członka Kasy (legitymacja członkowska Ne 28571), otrzymawszy w dniu 
14 maja b. r. na mocy dokumentów numer kolejny na poradę lekarską, 
ustąpiła takowy swej matce, nie mającej prawa do korzystania ze świad- 


18 s PRACOWNIK I JEGO UBEZPIECZENIE Nr. 3 


czeń Kasy. Zarząd Kasy po stwierdzeniu nadużycia nałożył na odpowie- 
dzialnego członka karę pieniężną, nie pociągając na razie winnej oszustwa 
do odpowiedzialności karnej, natomiast ogłaszając na tem miejscu fakt 
nadużycia. 

3) „Express Wileński*, w wiecznej pogoni za sensacją, po wyczer- 
paniu tematów w rodzaju urodzin antychrysta w m. Ostrowiu oraz ankiet 
na temat „czy wolno mężowi zabijać żonę”, „Niewiasty! która z was 
potrafi kochać tak gorąco” i t. p, wpadł na pomysł obwieszczenia swym 
niewybrednym czytelnikom, że „Wileńska Kasa Chorych istnieje nielegalnie” 
i „musi zwrócić wszystkie pobrane składki ubezpieczeniowe”. Dziwnym 
zbiegiem okoliczności sensacyjne to odkrycie zjawiło się na łamach tego 
pisemka w przeddzień sesji sądowej w sprawie Kasy Chorych z Wileńskim 
Bankiem Ziemskim. Wystąpienie jednak „Expressu” przeciw Kasie Cho- 
rych tym razem zakończyło się niefortunnie: władze rządowe uznały 
podobnie oryginalne informowanie opinji o prawach instytucji społecznej, 
podlegającej ich opiece, za niedopuszczalne i pod groźbą odpowiedzialności 
karnej zmusiły pisemko do odwołania swej napaści artykułem p. t. „Kasa 
Chorych m. Wilna istnieje legalnie”. „Express”, acz ociągając się i dopiero 
po ogłoszeniu przez Sąd Apelacyjny wyroku na korzyść Kasy, umieścił 
takowe w Ne 56 z dn. 31 maja; pozostając jednak wiernym swemu charak- 
terowi, usiłował osłabić wartość sprostowania, podając jego treść nie jako 
bezsporny fakt, oparty na brzmieniu ustaw obowiązujących i potwier- 
dzony ostatecznym wyrokiem Sądu, lecz jako prywatne zdanie Komisa- 
rza Kasy Chorych. 

Nie przesądzając dalszego biegu sprawy „Expressu”, na tem miejscu 
uzupełniamy jego sprostowanie, stwierdzając, że: 

Kasa Chorych miasta Wilna nietylko obecnie istnieje, lecz 
i zawsze istniała legalnie; tak uznał Sąd Apelacyjny w Wilnie, osta- 
tecznym wyrokiem, ogłoszonym w dniu 30 maja b. r., odrzucając 
skargę apelacyjną Wileńskiego Banku Ziemskiego od wyroku Sądu 
Okręgowego w Wilnie i zatwierdzając ten wyrok, oddalający po- 
wództwo Banku przeciwko Kasie Chorych miasta Wilna o zwrot 
wpłaconych składek ubezpieczeniowych z powodu rzekomo nielegal- 
nego jej istnienia. 


Ceny ogłoszeń: 1/1 kol. 200.000 mk., '/2 kol. 100.000 mk. i t.d. 
Prenumerata kwartalna od 1.VII w Wilnie—5.000 mk.,—zamiejscowym 
5.500 mk. Cena za egzemplarz 2.500 mk. 
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skład sukna oraz manufaktury 
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ISTNIEJE OD ROKU 1843. 
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ul. Niemiecka dom własny Nr. 26. 
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NNZYNZYZNZYZNZNZNZNZNZNANZNANZNANZNZNZNZNZNZNANZNNANA 


SKŁAD 
MATERJAŁÓW LEŚNYCH 


i drzewa opałowego 


Jakób Perewozski I 1. Pański 


WILNO, 


W. POHULANKA Nr. 7. 


NNNNZNZNZNNZNZNZNANZNZNZNZNZNNZNNZNZNINANZNZNZNZNY) 


KSIĘGARNIA 
STOWARZYSZENIA NAUCZYCIELSTWA POLSKIEGO 


w Wilnie 
Królewska 1. Wileńska 36. 
Oddziały: LIDA - OSZMIANA - WILEJKA 
Książki: 
Specjalny dział książek zagranicznych w. ję- 


zykach francuskim i niemieckim. Podręczni- 
ki szkolne i uniwersyteckie. 


Skład materjałów piśmiennych 


posiada w wielkim wyborze mater. kancela- 

ryjne dla biur i urzędów. Wykwintna galan- 

terja. Koperty i papier listowe w najlepszych 
gatunkach. -.- Hurt i detal. | 


- Dział pomocy naukowych. 


Kompletne urządzenia gabinetów i laboratorji 
chemicznych, przyrodniczych i fizycznych. 
Mapy i globusy. Tablice poglądowe. Okazy 
wypchane ptaków i zwierząt. Modele gipsowe. 
Latarnie projekcyjne i wypożyczalnia 
przezroczy. 


SKŁAD NUT 


otrzymuje wszystkie nowości krajowe i zagraniczne na- 
tychmiast po ukazaniu się. Partytury i arje z oper 
i operetek. Modne tańce. 


W Biurze Kasy Chorych m. Wilna 
(Dominikańska 15) 


są do nabycia: 


1) PRZEPISY DLA UBEZPIECZONYCH 


w Kasie chorych m. Wilna 


oparte na Ustawie Sejmowej i zawiera- . 

jące wskazówki praktyczne, wykaz lekarzy 

kasowych i tablice obliczania składek 
i zasiłków 


cena mk. 1500. 


4) „do wiadomości pracodawców 


streszczenie ich obowiązków w stosunku 
do Kasy Chorych 


cena mk. 300. 


3) TABLICE OBLICZANIA SKŁADEK CZŁONKOWSKICH I ZASIŁKÓW PIENIĘŻNYCH 


obowiązujące w Kasie Chorych m. Wilna 
od dn. 1 kwietnia 1923 r. 
cena w osobnej odbitce mk. 500. 


